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Изучение лечебной эффективности сочетанного местного применения милиацила 
и КВЧ –  терапии проведено у 22 больных с гнойными ранами на фоне сахарного диабета. 
Контролем служили 22 аналогичных больных, у которых местное лечение гнойных ран 
включало использование только милиацила. Применение милиацила и особенно в сочета-
нии с КВЧ–терапией положительно влияло на динамику восстановления клеточного звена 
иммунитета у больных.
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Проблема лечения больных с гнойными ра-
нами на фоне сахарного диабете является ак-
туальной проблемой медицины. Нарушение 
иммунного статуса представляет одним из 
патогенетических звеньев каскада патологиче-
ских процессов при гнойных процессах у боль-
ных сахарным диабетом [1, 2]. Остается важ-
ным поиск новых методов и средств местного 
лечения, обладающих разнонаправленным 
действием, обеспечивающим антимикроб-
ный, противовоспалительный, иммунотроп-
ный эффекты. Таким действием обладает 
разработанный профессорами Б. Г. Нузовым 
и Л. Е. Олифсоном препарат милиацил. Мно-
гонаправленным воздействием на течение ра-
невого процесса обладают физиотерапевтиче-
ские методы, в том числе КВЧ-те ра пия.

Цель исследования –  оценка показателей 
клеточного иммунитета у больных сахарным 
диабетом при разных способах лечения гной-
ных ран.

Клинические исследования охватывали 
44 больных с гнойными ранами нижних конеч-
ностей на фоне сахарного диабета. Изучение 
лечебной эффективности сочетанного местно-
го применения милиацила и КВЧ-те ра пии про-
ведено у 22 больных основной группы (1 гр.). 
Контролем служили 22 аналогичных больных, 
у которых местное лечение гнойных ран вклю-

чало использование только милиацила (2 гр.). 
Оценка результатов лечения больных с гной-
ными ранами основной и контрольной групп 
проводилась на основании изучения общего 
состояния пациентов и данных местного те-
чения процесса. Иммунный статус у 44 боль-
ных определялся по параметрам клеточного 
иммунитета. Полученные данные были обра-
ботаны на ЭВМ с помощью программы «Ста-
тистика 6.1».

 Длительность пребывания больных 1 гр. 
в стационаре составляла 13,2±0,21 дня, у па-
циентов 2 гр. – 18,2±0,21 дня. Клинические 
данные о наиболее позитивном воздействии 
на заживление гнойных ран у больных мест-
ного сочетанного использования милиацила 
и КВЧ-те ра пии подтверждены иммунологи-
ческими исследованиями. Изучение иммун-
ного профиля показало ряд существенных 
изменений иммунологических показателей 
по сравнению с таковыми у практически здо-
ровых лиц. Это проявилось уменьшением 
абсолютного и относительного содержания 
суммарных лимфоцитов, их субпопуляций 
(СD3+, СD4+, СD8+, СD20+). Абсолютное и от-
носительное содержание лимфоцитов у па-
циентов 2 гр. составляло 1,64±0,04×109/л (при 
норме 2,20 ± 0,07×109/л), 19,69±0,4 % (при нор-
ме 35,33±0,62 %). Аналогичные показатели 
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у пациентов 1 гр. – 1,61 ± 0,06×109/л и 19,92 ± 
0,62 %. По окончании лечения у пациентов 
2 гр. абсолютное количество лимфоцитов уве-
личилось до 2,18±0,01×109/л, относительное 
количество до 33,49±0,61 %, а у больных 1 гр. 
соответственно аналогичные показатели уве-
личились до 2,26±0,03×109/л и 35,08±1,65 %. 
У больных 2 гр. абсолютное и относительное 
содержание СD3 лимфоцитов при поступле-
нии составляло 0,85 ± 0,03×109/л (при норме –  
1,40 ± 0,05×109/л) и 52,92±0,8 % (при норме 
62,61± 0,74 %). Соответствующие показатели 
у пациентов 1 гр. – 0,83 ± 0,04×109/л и 51,17 ± 
0,68 %. По окончании лечения у пациентов 
2 гр. абсолютное количество увеличилось до 
1,36± 0,11×109/л, относительное количество до 
61,83±1,3 %, а у больных 1 гр. соответственно 
аналогичные показатели увеличились до 1,45 ± 
0,07×109/л и 64,0 ±1,35 %. Абсолютное и от-
носительное содержание СD4 лимфоцитов 
у больных 2 гр. составило при поступлении 
0,53±0,03×109/л (при норме –  0,92 ± 0,04×109/л), 
и 33,17±0,78 % (при норме 42,12 ± 0,71 %).
Соответствующие показатели у пациентов 
1 гр. –0,83 ± 0,04 х109/л  и 32,08 ±1,05 %. По 
окончании лечения у пациентов 2гр. абсолют-
ное количество увеличилось до 0,9±0,04×109/л 
относительное количество до 41,43±0,99 %, 
а у больных 1 гр. соответственно аналогичные 
показатели увеличились до 1,01 ±0,01×109/л 
и 44,67 ±1,29 %. У больных 2 гр. абсолютное 
и относительное содержание СD8 лимфоцитов 
при поступлении составляло 0,30±0,02×109/л 
(при норме –  0,54± 0,02×109/л) и 18,67±0,64 % 
(при норме 24,24±0,43 %). Соответствующие 
показатели у пациентов 1 гр. – 0,31 ±0,03 ×109/л 
и 19,00 ± 0,71 %. По окончании лечения у па-
циентов 2 гр. абсолютное количество увели-
чилось до 0,52±0,01×109/л, относительное 
количество до 23,84±0,85 %, а у больных 1 гр. 
соответственно аналогичные показатели уве-
личились до 0,57±0,01×109/л и 25,08±0,92 %. 
У больных 2 гр. абсолютное и относительное 
количество СD20 лимфоцитов при поступле-
нии было 0,12±0,01×109/л (при норме –  0,31± 
0,01×109/л), относительное –  7,42±0,42 % (при 
норме 14,22 ± 0,46 %). Соответствующие пока-
затели у пациентов 1 гр. – 0,11 ±0,01×109/л и 7 ± 
0,28 %. По окончании лечения у пациентов 
2 гр. абсолютное количество увеличилось до 

0,3±0,02×109/л, относительное количество до 
13,86±0,93 %, а у больных 1 гр. соответственно 
аналогичные показатели увеличились до 0,33 ± 
0,01×109/л и 14,5 ±1,01 %. Фагоцитарный пока-
затель при поступлении у больных 2 гр. соста-
вил 47,25±1,36 % (при норме 59,45±1,17 %), по 
окончании лечения– 63,08±1,18 %. Фагоцитар-
ное число при поступлении 2,91±0,11 (3,67± 
0,08), по окончании лечения –  6,14±0,19. Фа-
гоцитарный показатель при поступлении 
у пациентов 1 гр. – 48,3±1,53 %, по окончании 
лечения –  69,1±0,4 %. Фагоцитарное число при 
поступлении было 3,1 ±0,13, по окончании ле-
чения –7,3 ±0,16.

Таким образом, применение милиацила 
и особенно в сочетании с КВЧ-терапией по-
ложительно влияет на динамику восстановле-
ния клеточного звена иммунитета у больных 
сахарным диабетом, что обусловлено действи-
ем милиацила и КВЧ-терапией. КВЧ-терапия 
приводит к увеличению Т-лимфоцитов/хелпе-
ров и иммунорегуляторного индекса, к повы-
шению неспецифической резистентности ор-
ганизма к инфекционным заболеваниям [3]. 
Отличительной особенностью милиацила от 
других растительных масел, является то, что он 
имеет высокое кислотное число, обусловлен-
ное большим содержанием в нем свободных 
ненасыщенных жирных кислот, обладающих 
антибиотическим действием, а также наличие 
стероидного соединения –  пентациклического 
тритерпеноида милиацина, обладающего ана-
болическим действием [4].
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INDICATORS OF CELLULAR IMMUNITY IN PATIENTS 

WITH PURULENT WOUNDS OF LOWER EXTREMITIES TREATED 

WITH COMBINED APPLICATION OF MILIACILE AND EHF–THERAPY 

ON THE BACKGROUND OF DIABETES MELLITUS

Nuzova O. B., Livshits N. M., Studenikin A. S., Stadnikov A. A.

Orenburg State Medical University, Orenburg, Russia

Th erapeutic eff ectiveness of combined local application of Miliacile and EHF–therapy was studied in 
22 patients with purulent wounds against the background of diabetes mellitus. 22 patients with similar puru-
lent wounds were treated only with Miliacile, applied locally. Th e use of Miliacile, especially in combination 
with EHF–therapy, had positive infl uence on the dynamics of cellular immunity recovery in patients.
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ТОПИЧЕСКОГО ПРИМЕНЕНИЯ, СОДЕРЖАЩЕЙ 

ПРЕПАРАТЫ АЦЕГРАМ И СИЛАТИВИТ-ГЕЛЬ, НА МОДЕЛИ 

ХРОНИЧЕСКОГО ПАРОДОНТИТА У КРЫС
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Представлены результаты экспериментального исследования по оценке терапев-
тического эффекта новой лекарственной композиции, содержащей препарат Ацеграм 
и Силативит-гель, на модели хронического пародонтита у крыс. Получены объективные 
доказательства эффективности анализируемой лекарственной композиции.
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Введение. По данным независимых экспер-
тов ВОЗ, воспалительные заболевания пародон-
та выявляются у 90-95 % взрослого населения 
и являются общемедицинской проблемой [1]. 
Патология пародонта приводит к потере зубов, 
появлению в полости рта очагов хронической  
инфекции и иммунным нарушениям [2]. Суще-
ствующие методы лечения заболеваний паро-
донта предполагают использование антибакте-
риальных препаратов, что зачастую приводит 
к возникновению антибиотикорезистентности. 
Актуальность проблемы антибиотикорези-
стентности подталкивает к разработке новых 
методов терапии воспалительных заболеваний 

пародонта, стимулирующих локальный имму-
нитет.

Цель исследования: оценка результатов при-
менения лекарственной композиции, содержа-
щей препарат Ацеграм и Силативит-гель, на 
модели хронического пародонтита у крыс.

Материалы и методы. Работа выполнена 
в в соответствии с программой фундамен-
тальных научных исследований в Институте 
иммунологии и физиологии УрО РАН. В ис-
следовании использовались 2 группы лабо-
раторных животных –  крыс породы Хаски, 
в возрасте 4 месяца, с весом 280-380 грамм. 
Животные находились на обычном полноцен-


